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Introducción: La pérdida del ritmo circadiano causado por desórdenes del sueño es considerada un 
factor de riesgo importante para desarrollar enfermedades metabólicas como hiperglicemia y resistencia 
a la insulina.  
Objetivo: Analizar la literatura existente referente a estudios sobre disincronía circadiana en trabajadores 
y su influencia sobre parámetros antropométricos de síndrome metabólico de los mismos. 
Método: Se realizó una búsqueda en las bases de datos electrónicas EBSCO, Thompson Reuters, 
PubMed y Scopus, los términos de búsqueda seleccionados fueron: trabajo por turnos, melatonina, 
cortisol, síndrome metabólico, trabajo nocturno y ritmo circadiano, en los idiomas español e inglés, 
publicados de enero del 2015 a diciembre de 2018. La extracción se llevó a cabo utilizando un formulario 
prediseñado.  
Resultados: La búsqueda en las bases de datos arrojó 5,953 artículos, posterior a la indagación y 
depuración de los mismos aplicando los criterios de elegibilidad, se obtuvieron 13 artículos los cuales se 
organizaron en dos dimensiones para su análisis, estas se denominaron a) trabajo en turnos y factores 
de riesgo metabólico y b) trabajo en turnos y ciclo circadiano.   
Conclusiones: Es consistente la relación entre el trabajo nocturno o rotatorio, con diversas alteraciones 
metabólicas.  
 
Palabras clave: Síndrome Metabólico, Ritmo Circadiano, Trabajo por turnos, Trabajo Nocturno, 
Melatonina, Cortisol.  
 
ABSTRACT: 
Introduction: the loss of the circadian rhythm caused by sleep disorders is considered an important risk 
factor for developing metabolic diseases such as hyperglycemia and insulin resistance. 
Aim: to analyze the existing information regarding studies on circadian dyssynchrony in workers and its 
influence on anthropometric parameters of their metabolic syndrome. 
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Method: The literature review was carried out by searching the EBSCO, Thompson Reuters, PubMed 
and Scopus electronic databases, the selected search terms were: shift work, melatonin, cortisol, 
metabolic syndrome, night work and circadian rhythm in the Spanish and English languages published 
from January 2015 to December 2018. The extraction was carried out using a predesigned form.  
Results: The search in the databases yielded 5,953 articles, after the investigation and purification of the 
same ones applying the eligibility criteria, 13 articles were obtained which were organized in two 
dimensions for their analysis, these were called a) work in shifts and metabolic risk factors and b) shift 
work and the circadian cycle. 
Conclusions: The relationship between night or rotating work with various metabolic disorders is 
consistent. 
 




Según el Instituto de Métrica y Evaluación en Salud, las principales causas de muerte 
en los mexicanos son las enfermedades cardiovasculares, diabetes mellitus tipo 2 y 
enfermedad renal crónica, por lo tanto, se tienen consideradas a estas afecciones como 
un problema de salud pública nacional (1). Existen diversas formas de abordar estas 
alteraciones, una de ellas es el síndrome metabólico, que se compone según la 
Federación Internacional de Diabetes por el conjunto de diversos indicadores 
metabólicos relacionados entre sí: hiperglicemia, hipertensión arterial, aumento de la 
circunferencia abdominal, aumento de triglicéridos y la disminución de colesterol HDL. 
El diagnóstico de este síndrome se utiliza como predictor de riesgo para enfermedades 
cardiometabólicas (2).  
 
En el cuerpo humano existen funciones fisiológicas que se repiten en una periodicidad 
y tiempo determinados, en relación con el ciclo del día, la noche y las estaciones del 
año, a estas funciones se les conoce como ritmos biológicos (3). Estos ritmos se 
encuentran controlados por los relojes biológicos internos ubicados en el sistema 
nervioso central, los cuales generan un balance biológico al sincronizarse con los 
relojes externos también llamados zeitgebers que se encargan de coordinar la actividad 
del sistema nervioso con el medio ambiente(4), todo esto regulado por las señales 
lumínicas que viajan a través de las células sensibles a la luz de la retina hacia el núcleo 
supraquiasmático en el hipotálamo haciendo que los individuos respondan así al ciclo 
día/noche(5). El ciclo circadiano, es un ritmo biológico que se caracteriza por regular las 
funciones del cuerpo mediante la secreción de hormonas, con un sistema de 24 horas 
de duración el cual influye en el ciclo de sueño y vigilia, temperatura corporal, la presión 
arterial, liberación de hormonas endocrinas y la actividad metabólica (6). En la última 
década, se han realizado diversos estudios que relacionan la perdida de sincronía del 
ciclo circadiano como un factor de riesgo importante para desarrollar enfermedades 
metabólicas como hiperglicemia, resistencia a la insulina, hipertensión, obesidad, entre 
otras (7). 
 
La salud y bienestar se ven impactados por diversos aspectos, algunos de ellos son la 
rutina diaria, estilos de vida, el metabolismo y los factores genéticos (8). En la actualidad, 
los esquemas de horario de trabajo, principalmente el turno nocturno o rotatorio, exigen 
a los empleados realizar actividades en horarios que van desincronizados con las 
funciones del ritmo circadiano, por la modificación de los horarios de comida, patrones 
de sueño y actividades sociales, todo esto regulado por factores exógenos (9). Estos 
cambios en el esquema habitual de sueño y vigilia generan alteraciones hormonales 
que resultan perjudiciales a la salud de quien las presenta, incrementando el riesgo de 
padecer cáncer de mama, obesidad, diabetes mellitus tipo 2 y síndrome metabólico (10).  
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El objetivo de esta investigación es analizar la literatura existente referente a 
investigaciones científicas al respecto de disincronía circadiana y su efecto sobre 
parámetros de síndrome metabólico en trabajadores. 
 
MATERIAL Y MÉTODO 
 
La presente investigación es una revisión integradora de la literatura, que, en función 
de facilitar la exploración de información científica, formó una estrategia de búsqueda 
que reúne toda la evidencia posible para responder a una pregunta de investigación 
específica (11): ¿Cuál es la información científica disponible en relación a la disincronía 
circadiana y su efecto sobre parámetros de síndrome metabólico en los trabajadores? 
Los criterios de elegibilidad fueron: artículos cuya población fueran hombres o mujeres, 
mayores de edad, trabajadores del turno nocturno, rotatorio y/o matutino, sin 
restricciones por el diseño del estudio o tipo de intervención empleada. Se incluyeron 
artículos en los idiomas español e inglés, publicados entre el 01 de enero del 2015 al 
31 diciembre del 2018 y solo fueron seleccionados artículos disponibles a texto 
completo. La búsqueda se realizó en septiembre del 2019.   
 
La pesquisa de artículos se realizó en las bases de datos electrónicas EBSCO, 
Thompson Reuters Web of science, PubMed y Scopus. Fueron utilizados los 
descriptores del vocabulario MeSH del U.S. National Library of Medicine “shift work”, 
“melatonin”, “cortisol”, “metabolic syndrome”, “night shift” y “circadian disrupt”. Cuando 
fue necesario, los términos de búsqueda se modificaron para adaptarse a las 
particularidades de las distintas bases de datos.  La estrategia de búsqueda electrónica 
formada para la evaluación de la relación del síndrome metabólico y la disincronía 
circadiana fue la siguiente: («Circadian rhythm disorder» OR «Chronobiology 
Disorders» OR «Circadian Dysregulation») AND («Metabolic syndrome» OR 
«Dysmetabolic Syndrome X») AND («Shift work» OR «Night Shift Work» OR «Rotating 
Shift Work») AND («Melatonin») AND («Cortisol»). 
 
La selección de artículos se realizó de manera independiente por dos revisores y en 
caso de discernir se obtuvo el apoyo de un tercer revisor. Los estudios fueron 
seleccionados mediante una revisión y evaluación detallada del título y del resumen de 
cada artículo con la finalidad de evaluar la pertinencia de estos con el objetivo de la 
revisión, de no ser así, el artículo fue excluido y en caso de que el revisor considerará 
que se necesitaba más información para evaluar un artículo, se consultó el documento 
completo. La extracción fue realizada utilizando un formulario de extracción de 
elaboración propia, en el cual se evaluaban los siguientes criterios: objetivo, 
método/muestra, resultados y conclusión. Las variables para las cuales se realizó la 
búsqueda han sido las siguientes: Turno laboral, glucosa en ayunas, colesterol HDL, 
triglicéridos, circunferencia abdominal, presión arterial, cortisol y melatonina. Se utilizó 
de manera independiente en los artículos la herramienta de la colaboración Cochrane 
para evaluar el riesgo de sesgo (Riesgo de selección, de realización, de pérdida y de 
detección) y validez de los artículos considerando como pautas principales la 











La búsqueda en las bases de datos arrojó 5,953 artículos. Posterior a la indagación y 
depuración de los mismos aplicando los criterios de elegibilidad, se obtuvieron 13 
artículos que fueron el objeto del análisis. Ver Figura 1. Las principales causas de 
exclusión fueron la fecha de publicación y ser texto completo. Algunos artículos 
evaluaban solamente al ciclo circadiano, pero no sus implicaciones en el metabolismo 
del ser humano.  
 
En cuanto al país de origen, 15.4% de los artículos proceden de Brasil, 15.4% de 
Canadá, 15.4% de China, 7.7% de Estados Unidos de América, 7.7% Jordania, 7.7% 
de Alemania, 7.7% de Grecia, 7.7% de Polonia y 7.7% de Dinamarca El 53.8% de los 
artículos fueron publicados en el año 2015, 30.8% en el 2018 y el 15.4% en el 2017. El 
total de los artículos fueron en idioma inglés.  
 
En la Tabla 1, se presenta un resumen de los 13 artículos seleccionados para esta 
revisión sistemática, que cumplieron con los criterios de elegibilidad estipulados. 
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Tabla 1. Artículos que cumplen los criterios de elegibilidad. 
Rev/Autor/Año Objetivo Método/Muestra Resultados Conclusiones 
Int J Endocrinol. 
 Ulhôa MA (2015) 
Investigar el 
impacto del turno y 
el trabajo nocturno 
en los procesos 
metabólicos y el 
papel de las 
alteraciones en el 
ciclo de sueño-
vigilia, tiempos de 
alimentación y 
cambios 







Los términos de 
búsqueda fueron: 









enero 2013 y 
marzo 2014 en 
idioma inglés. 
Se analizaron las 
siguientes unidades: 
cortisol y turno 
laboral; obesidad y 
turno laboral; 
síndrome metabólico, 
resistencia a la 
insulina, diabetes y 
turno laboral; 





producidos en los 
trabajadores que 
invierten su ciclo 
de actividad-
descanso para 






Am J Surg 
Amirian I (2015) 
Evaluar el efecto de 
los turnos 
nocturnos en el 
ciclo de sueño-
vigilia de los 
cirujanos y el ritmo 
circadiano antes y 
después de la 






Tanto para el 
metabolito de 
melatonina como 
para el cortisol, se 
encontró una 
diferencia 
significativa en el 
período de medición 
entre los valores de 
llamada y pre 
llamada. 
El ritmo 
circadiano de los 
cirujanos se vio 
afectado por 







asociación entre el 
trabajo de turno 
nocturno rotativo y 
el índice de masa 















El trabajo acumulado 
en turnos nocturnos 
mostró asociaciones 
significativas con el 
IMC, así como el 
trabajo nocturno 
actual y acumulado 










relación entre el 
trabajo nocturno y 
el desarrollo de 
obesidad. 
Int J Hypertens 
Ceïde ME (2015) 
 
Investigar si las 
personas que 
duermen poco 
(menos de 6 horas) 
y que trabajan 




hipertensión y si 
estas asociaciones 




El análisis de 
regresión logística 
mostró que el trabajo 
por turnos se asoció 
significativamente 
con la hipertensión 
















sugieren que los 
afroamericanos 
que trabajan en el 
turno no diurno, 
especialmente 
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Indian J Occup 
Environ Med 
Nena E (2018) 
Investigar el 
impacto del 
trabajo por turnos 
en el sueño y la 
calidad de vida de 
los trabajadores 





La mayoría de los 
trabajadores por 
turnos estaban de 
alguna manera o 
totalmente 
insatisfechos con 
su calidad de 
sueño. La 
diabetes mellitus 






El trabajo por 
turnos perjudica la 
calidad de vida, 
mientras que su 
duración y 
frecuencia, junto 
con la edad y el 




sobre el sueño. 
Acta Physiol (Oxf) 
Bescos R (2018) 
Investigar los 




la homeostasis de 













Aumento de los 
niveles de glucosa 
plasmática y 
disminución de la 





Solo 4 días de 
trabajo de turno 
nocturno simulado 
en adultos sanos 
son suficientes 
para reducir la 
sensibilidad a la 
insulina, lo que se 
esperaría que 
aumentara el 
riesgo de diabetes 
mellitus tipo 2. 
J Occup Med 
Toxicol 
Li J (2018) 
Examinar el 
impacto del 





es decir, el ritmo 







en el seguimiento 
fue 
significativamente 
mayor entre los 
comprometido en 
el trabajo por 
turnos que el turno 
de día (p <0.01). 
Respaldan la 
noción de que el 
trabajo por turnos 
cambia el patrón 
diurno de cortisol 
y es predictivo de 









entre el trabajo 
nocturno y la 
resistencia a la 




















más altos de 
índice de 




más altos y 
niveles más bajos 
de oxitocina. 
Se demostró que 
el trabajo en 
turnos nocturnos 
está asociado con 
niveles más altos 
de biomarcadores 
de progresión de 
enfermedades 
cardiovasculares 






estado clínico y el 








entre los tipos de 
trabajo en turnos 








del turno de noche 


















referencia de un 









débil con el 
trabajo nocturno. 
Se observó un 
gradiente positivo 
entre el número 










tener sobrepeso  y 
tener un aumento 
de la obesidad 
abdominal. 
estar asociados 
con sobrepeso u 
obesidad 





en estudios de 
cohorte 
prospectivos. 
PLoS One  




el trabajo por 
turnos y la 
obesidad entre las 
mujeres 
canadienses de 






En la muestra 
basada en la 
población, la alta 
probabilidad de 
trabajo por turnos 
se asoció con la 
obesidad. En la 
cohorte de 
antiguos alumnos, 
no se detectó 
asociación 
significativa entre 
el trabajo por 
turnos y el 
sobrepeso u 
obesidad. 
Se sugiere que la 
relación entre el 
trabajo por turnos 
y la obesidad es 
















respecto a las 
implicaciones 
terapéuticas 
después de la 
asociación entre 
el trabajo 
nocturno y por 








Revisión de la 
literatura 
Se realizó la 
búsqueda del 
siguiente termino: 
-Turno laboral y 
sus efectos en la 
salud. 













Los turnos y el 
trabajo nocturno 
parecen tener un 
efecto negativo en 
la salud de los 
trabajadores, 
posiblemente 
debido a su 
impacto en los 
ciclos de sueño-
vigilia, hábitos 













Chronic Dis Prev 
Can  




el trabajo por 
turnos (tarde / 
noche, turnos y 
otros horarios de 
turnos) con el 









trabajado en el 
turno nocturno 





mayor riesgo de 
sobrepeso y 
obesidad con el 
aumento de la 
duración del 




positiva entre el 
trabajo por turnos 
rotativos y la 
obesidad como la 
asociación 
positiva sugerida 
para el trabajo por 
turnos nocturno / 
nocturno 
permanente en 





Int J Occup Med 
Environ Health 















expuestos a turno 
rotatorio tienen un 
riesgo mayor de 
tener problemas 
metabólicos, y son 
menos propensos 
a disminuir estas 
cifras. 
 








del turno matutino 
y rotatorio, y están 
cada vez más 






En los últimos años han aumentado las investigaciones que tienen como objetivo 
conocer la posible relación entre turno laboral y sus implicaciones en el metabolismo. 
A continuación, se analizan los diferentes resultados encontrados en esta investigación 
mediante la agrupación de los artículos en dos dimensiones: a) trabajo por turnos y 
síndrome metabólico y b) trabajo en turnos y ciclo circadiano. 
 
Dimensión a) Trabajo en turnos y factores de riesgo metabólico. El principal resultado 
de esta revisión de la literatura es una asociación consistente entre el turno laboral 
nocturno o rotatorio y diversas alteraciones metabólicas. En dos de los estudios 
examinados, se realizó una revisión de la literatura las cuales coinciden en que los 
cambios o alteraciones del ciclo de sueño/vigilia perturban los procesos metabólicos de 
los trabajadores (12,13). Los cambios se pueden manifestar como enfermedades 
cardiovasculares, aumento de peso, síndrome metabólico, resistencia a la insulina, 
diabetes, lo cual se transforma en un riesgo laboral, que puede converger en una 
incapacidad laboral ya sea temporal o permanente generando pérdida de ingresos y de 
productividad a la persona, así como grandes costos al presupuesto de salud del 
país(14).  
 
La mayor parte de los estudios buscan establecer una relación entre un turno laboral y 
uno o más de los componentes del síndrome metabólico (15), principalmente la obesidad 
y sobrepeso (16-19). En todos los casos existe una diferencia significativa entre el turno 
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matutino y el turno nocturno o rotatorio en la cual se observa que es más probable 
padecer sobre peso u obesidad si se trabaja de noche, así mismo presenta mayor 
dificultad para revertir la enfermedad los trabajadores nocturnos. El segundo resultado 
más observado son los aumentos de niveles de glucosa plasmática en ayunas y la 
resistencia a la insulina (20-22), lo cual aumenta riesgo de desarrollar enfermedades 
cardiovasculares y diabetes mellitus tipo 2 en los trabajadores (23). En consecuencia, 
diversos estudios han realizado propuestas para contrarrestar los efectos adversos 
provocados por el trabajo nocturno, proponiendo siestas programadas, remuneración 
extra por el riesgo y limitación a mujeres gestantes y en lactancia (24). 
 
Dimensión b) Trabajo en turnos y ciclo circadiano. Un pequeño porcentaje de los 
estudios seleccionados busca encontrar una asociación entre el turno laboral y los 
cambios en parámetros del cortisol y melatonina, así como el ciclo de sueño/vigilia (25-
26). Es persistente el resultado de un cambio del patrón diurno de melatonina y cortisol 
en los participantes que se desempeñan en el turno nocturno o rotatorio, caracterizado 
por un aumento de la secreción de cortisol lo cual a su vez está relacionado con 
múltiples alteraciones metabólicas como la hipertensión (27) y el sobrepeso (28). Esto 
aunado a el estrés y la depresión que según estudios se muestran como factores de 
riesgo a la salud en trabajadores nocturnos (29). 
 
Sin embargo, los estudios sugieren que estos resultados pueden ser afectados por 
diversos factores como edad, sexo, raza, hábitos no saludables, genética, vida social y 




Mediante a esta investigación, se puede interpretar que existe evidencia que asocia las 
alteraciones del ciclo circadiano con factores de riesgo metabólico en los trabajadores 
de turnos nocturnos y rotatorios, y que esto puede conducir a que los empleados 
desarrollen síndrome metabólico, diabetes mellitus tipo 2, enfermedades 
cardiovasculares, entre otras patologías. Los estudios señalan una asociación de la 
disincronía circadiana no solo con alteraciones metabólicas, sino también con 
trastornos psicológicos, sociales y genéticos.  
 
Si bien los turnos nocturnos y rotatorios, son necesarios para el correcto funcionamiento 
de la sociedad actual, se deben proponer alternativas accesibles y factibles con la 
finalidad de limitar los daños a la salud que se pueden ocasionar y así contribuir a la 
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